




























































































感ずるのは、地域在住高齢者の ADL や QOL に影響をもたらすのは、近代医療の質的
レベルだけではなく、自然環境と文化背景であるように印象される。現代医療の主たる
場が病院であるのに対し、高齢者医療・介護の場は多くの場合、家庭であり地域である。
その意味で、通常医療は臨床的であるが、高齢者医療・介護は臨地性（フィールド）が
重視されねばならない。そして、人の老化現象にみられる普遍性と多様性の両面から高
齢者をとらえきれたとき、２１世紀の地球高齢社会に対する視野が開けてくるように思
われる。 
 私たちがアジアのフィールドの現場で出逢った多くの高齢者は、死そのものを恐れて
はいないように印象される。高齢者がもっとも恐れるのは、空虚な余生、寝たきりの延
命、そして、予測もしていなかったようなみじめな死にかたである。高齢者が、生の終
わるその最後の瞬間まで、豊かな生きがいと従容とした自得をもって生き、そして尊厳
をもって死んでゆける、という事態は、すぐれて個人的問題ではあるのと同時に、そう
いった社会の枠組みを私たちの叡智がはたしてつくりだせるか否かという問題でもあ
る。地域医療やフィールド医学は、このあたりの消息をもっとも知っているのかもしれ
ない。 
 
 
